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   Accurate clinical staging of bladder tumors is of utmost importance for selecting the most suitable 
treatment measure for each clinical case. We evaluated the diagnostic efficacy of pelvic angiography, 
transabdominal ultrasonography, transurethral u trasonography and computed tomography for es-
timation of the extent of bladder tumor infiltration. During the past 12 years, we experienced 232 
bladder tumor cases. Among them, 30 patients were evaluated with pelvic angiography, 52 with 
transabdominal ultrasonography, 14 with transurethral u trasonography and 84 with computed to-
mography. Pelvic angiography enabled correct diagnosis in24 of the 30 patients (80%),  transabdominal 
ultrasonography in 8 of the 52 patients (15%), transurethral ultrasonography in 7 of the 14 patients 
(50%) and computed tomography in 62 of the 84 patients (74%). Combined examination with 
transurethral ultrasonography and computed tomography seems to be the most reliable method for 
estimation of the extent of bladder tumor infiltration. 









対 象 症 例
1977年より1983年の6年 間北里大学病院泌尿器科を
受 診 した膀 胱 腫 瘍 の うち,手 術 に よっ て病 理 組 織 学 的
に 浸 潤 度 の判 明 し た症 例 を 対 象 と した.各 検 査 法 に お
け る症 例 数 お よび 浸潤 度(StageO,A,B1をLow・
stage群,StageB2以上 をHigh-stage群と した)
は,経 腹 的 超 音 波 法52例(Low-stage群;34例,








方 法Low-Stage群High-Stage群 合 計
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根 部 が 真上(12時)に な る よ う 体 位 変 換 を お こな っ
た.つ い で恥 骨 結 合 部 上 縁 を起 点 と し,頭 側 ヘ ス ライ
ス1cmで8～9回 の ス キ ャ ンを 施 行 した.な お腫 瘍
が ス キ ャ ンされ た 場 合,そ の 前後 を ス ライ ス 幅1・5～5
mmに 短 縮 し,ま た 同 時 に拡 大 ス キ ャ ン した.使 用 装
置 は84例中23例にPfizer社製AGTA-SCANNER-
0100,61例お よび 正 常 例 の6例 に はGECTIT-8800を
用 い た.
4)血 管 造 影法:膀 胱 内へ 空 気 を100～200m1注入
後 大 腿 動 脈 か らSeldinger法を 用 い て施 行 した.
判 定 に 際 し ては,血 管 造 影 に つ い ては,御 厨 一松 本
の分 類i),超音 波 に つ い て はMchaughlinら2),中
村3・4),SchUller5),CTにつ い て は,内 田6》,堀7),
の 分 類 を 参 考 と し た.膀 胱 腫 瘍 浸 潤 度 は,Jewett-
Marshal18・9)の分 類 を基 準 と した.
結 果
StageO,A,BlのLow-stage群とStageB2以
上 のHigh-stage群に 分 け 病 理 診 断 との 浸 潤 度 一致 率
を検 討 した.経 腹 壁 的 超 音 波 法:StageO,A,B1の
Low-stage群は34例中7例(21%),High-stage群
は18例中1例(1%),合 計 で は52例中8例(15%)の
一 致 率 で あ った .
経 尿 道 的 超 音 波 法=Low-stage群は9例 中4例
(44%a),High-stage群は5例 中3例(60%),全 体
では14例中7例(50%)の 一 致 率 で あ った.
CT=Low-stage群は54例中37例(69%),High-
stage群は30例 中25例(83%),全 体 で は84例中62例
(74%)の一 致 率 で あ った.
血 管 造 影 法:Low-stage群は14例中10例(71%),
High-stage群は16例中14例(88%),全体 で は30例中
24例(80%)の一 致 率 で あ った(Table2).
Table2.CorrelatiQnRate
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膀胱壁に 淡く認め られ る.経 腹壁的超音波像(Fig.
2B)では,乳 頭 状有茎性の腫瘍が認められるが腫瘍
基底部と膀胱壁 との境界は不明である.CT像(Fig.
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可能となった.し かし,反薗,患 者に対する侵襲 も最
も大きいものであ り,また血管造影法は平面的な二次










































示唆 されて いるが,CTを 最初 に膀胱腫瘍浸潤度判
定法と して系 統的 に適用 した のはSeidelmann
ら26・27)(1977)であるといえよう.そ の判定基準は,
StageBz(T3・)以下 ○膀胱壁の肥厚があり,腫瘍は
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経尿道的超音波法,CTが もっとも効果的 と思 われ
る.しかし,今後は,す べての検査を患者に施行する
のではなく患者の状態に合わせて最善の方法を選択し
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